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医療消費者とは何か
  患者運動の根本思想とコンシューマリズムの再興  
田村久美   　水谷節子 
 ．はじめに
本研究の問題意識は，現在，医療界で用いている
「医療消費者」という言葉の原拠はどこにあるのか，
にある．
筆者は，先の論文で，医療消費者についての関連
文献をレビューすることで，概念を整理した  ．そ
こでの見解とは，「患者は消費者である」という解釈
であった．これは，医療における市場原理の見方に
よるもので，患者の医療サービスを受ける行為は契
約であるという視点からきている．すなわち，医療
消費者を受身的ニュアンスの強い患者と捉えるので
はなく，主体的に医療を受ける顧客（消費者）であ
るとの見方が必要ではないか，という論点である．
こうした医療消費者の背景には，わが国が抱える医
療問題が多く絡んでおり，それは医療費負担の増加，
医師不足や専門医の偏り，急患受入れの限界，医療
制度改革の要請などである．このような状況下で患
者が医療機関に期待することは，医療の安全性や医
療情報の開示，納得いく治療内容の説明や選択，医
療サービスの質向上などであろう．つまり，医師中
心医療とされがちであった従来から，現代変化しつ
つある「患者中心医療」という消費者主義  に対
して，医療機関がどのように対応していくかが問わ
れているのである．そうした中で誕生した医療消費
者の言葉の概念には，医療サービスを受ける患者と
商品やサービスを購入する消費者という立場の相違
がある．これは，患者中心医療の実現をめざす医療
機関に対して，「消費者志向」意識を強く持つ必要性
を喚起した象徴と言えよう．
これまでの概念整理により，医療消費者の言葉が
どのような意味合いで用いられているかは，おおか
た理解できるところであった．しかし，そもそも医
療消費者の言葉の根本にある意味，という原点まで
は分かっていない．この点について追究することは，
今後「医療消費者」をコンセンサスのある定義とし
て示すうえで，不可欠な議論ではないだろうか．
そこで本研究では，「医療」と「消費者」の語彙の
接点を糸口とし，医療消費者の真髄に迫ることを目
的とする．ここでの接点というのは，一つには「医
療の消費行動に関連した事象（消費者運動）」であ
り，その初期に遡る．だが消費者運動については，
わが国よりも米国が先駆であるため，主に米国の医
療にかかかわる消費者運動の歴史に焦点を置く．ま
た，消費者運動の変遷だけではわが国の全貌は捉え
難いため，わが国に関しては「患者の視点から医療
に関する運動（患者運動）」の発端と動向を辿ること
にした．
．日米における医療に関連した運動
． ．米国の消費者運動と患者の権利
米国では，
		年代にうがい薬の価格や効能に疑
問を抱いた主婦たちのボイコット運動（これをきっ
かけに同年食品・医療品法が制定）や食品値上
げへの不満に対するスーパー・ボイコット運動 な
ど多くの運動が起こっている．その中で，消費者運
動に強い影響を与え，コンシューマリズムの直接的
な引き金となった出来事に，
	年代の告発型消費
者運動がある．この運動の先導者ラルフネーダー
（ ）は，生産者に対して消費者の権利意
識を高めていく運動や社会全体に消費者の権利を当
然のものとして認識させた運動を展開した ．主と
して，自動車の安全性や保険料率の規制，大気汚染，
農薬など多くの問題に取り組み，効果的な市民活動
を実施するために広範囲な消費者ネットワークを構
築した．その消費者ネットワークの一つとして，官
僚機関の非効率さを認識していた研究者らは，「老
人，障害者，病人－これらの人々は不十分な医療看
護，老人ホームの管理の悪さおよび医師の貧欲の犠
牲者である－の問題について検討することに興味を
持って」いた．また，ネーダー自身も薬の副作用
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や市販薬，手術のコスト，病院内での感電死など医
療に関する消費者問題を取り上げた．特に，ゼネラ
ルモーターズ社との裁判 は，消費者に「生きる」
ものの立場による権利意識を高めた．こうした継続
的な運動が，医療従事者への医療技術やサービス，
医療情報，医療環境に対するコンシューマリズムに
ついて消費者へ強いインパクトを与える結果となり，
その後の人権運動の契機になったと言える．
また，消費者意識に関する動向には，「依頼者の反
逆（    ）」という見解がある．
これは，ホーグとサスマン（ ! "##$）が，
市民権運動や女性運動，消費者運動の中で表明され
た社会的弱者の反逆を表現したものであり，「消費
者志向」意識の始まりを意味している．そして医
療における「消費者志向」の背景についてリーダー
（）は， 医学の力点による治療から予防への
移行に伴う，医療サービスの売り手市場から買い手
市場への移行， 医療組織・医療サービス提供方式の
官僚制化に伴う特有の心性の発達，% 	年代の消費
者運動の興隆，と論じた．こうした伝統的な医師と
患者関係を，独自自営の専門職である開業医に対する
「依頼人としての患者（&）」関係で
あったとすれば，新たなパターンは医療サービスの
「提供者に対する消費者（&#$）」と
表現できると述べている．ちょうどこの頃（
	
年代）に，「賢明な消費者」という捉え方が企業に
抱く消費者意識に留まらず，医療サービスを受ける
患者や患者になりうるすべての生活者へ浸透し始め
る，という重要な年を迎えている．
医療の消費者主体の指向が軌道に乗った
'	年代
には，人権運動の高まりにより「患者の権利運動」
が開花した．この権利運動は，「自分の身体や医療の
ことは，自分で納得できる選択をしたい」という患
者の強い意思による運動であった．すなわち，「『患
者』には医師や医療機関の庇護のもとにある受動的
なニュアンスが伴うとされる．『消費者』は対価を
払って商品やサービスを購入する人のことで，買う
か買わないかの決定権は消費者の側にある『患者』
と比べて主体的なニュアンスを伴い，ラルフネー
ダー氏らによって『賢明な消費者』や『消費者の権
利』という考え方が提案され」，医療も自ら選択
するという考え方が受け入れられるようになった．
これは，医療サービスの提供（）と消費者
（#$）の関係を前提とした，医療に関する消
費者意識の重要性を指摘するものと言える．これを
確固たる位置づけにしたのが，
'%年アメリカ病院
協会により発表された「患者の権利章典」である．
さらに，インフォームド・コンセントの原理（  患
者に情報を開示する， 患者の十分な理解，% 患者
の自発的な意思決定による同意）が明示され，患
者に対する情報提供の必要性が芽生えた．これによ
り患者の自己決定権と，それへの責任が一層強調さ
れることとなった．
そして，こうした権利運動の反響は，すべての住民
に対し情報提供する機会の普及へと繋がった．例え
ば，
'	年以降に設立された ( ) *+,
##（医学図書館）や -  )
-#$#（医療消費者センター）などは，医学の
素人に対応した専門書を揃え，医学情報収集できる
施設を設立するなど，医療消費者へのコンシューマ
リズムを意識したとも言える環境整備の進展である．
またその後には，教育的側面の情報提供として消費
者教育などが普及した．
．．患者の人権意識を契機としたわが国の運動
わが国では，患者が，生活者あるいは人間として
必要最低限の生活保障が受けられず，世間から隔絶
され，人権を軽視されたことで起こった患者運動が
ある．
この運動の前史に大きくかかわった病気の一つが
コレラ病である．とりわけ.年三菱高島炭坑で
は，この病に罹った労働者へ非情な処遇 を取り，
国民へ強い反感を与え，これが運動の発端となった．
また，ハンセン氏病の隔離政策が強引に行われたこ
となどにより，ハンセン氏病患者運動の最初の自治
組織が
年九州療養所から発進された．さらに，

%年には岡山県長島愛生園で，粗悪な療養生活に
耐えられず逃亡しようとした患者を園側が監禁した
ことで，人権蹂躙への抗議や責任者への辞任勧告，
作業賃の倍額引上げなどハンセン氏病患者運動とし
て初のストライキを起こした．こうした行動の拡大
により，患者は「自身のいのちを守るためには闘わ
ねばならない」	ことに気づき，自分の生活設計や
価値観に適した医療をみつけたい，と渇望するよう
になった．これは，患者被害者のみならず市民をも
巻き込んだ意識変化であり，戦後まで続いた患者運
動によって国民が深い人権意識の思想を抱く要因に
繋がったと言える．
こうした運動を教訓とした組織的活動を患者運動
というが，
.年には日本患者同盟が患者運動の草
分けとして「患者の人権を守る運動」を発足，これを
契機に各種の患者団体が急速に誕生した．その後，
朝日訴訟運動の原告であり自らも結核に侵されなが
らも生命を掛けた朝日茂は，
'年から
'年の最
高裁で敗訴するまで（ただし，朝日は最高裁を待た
ずに
.年 月.日逝去）戦った．歴史に残るこの
「医療消費者」原拠の探究 	%
朝日訴訟運動は，国民の権利意識とりわけ「人権意
識」を確実に定着させた．さらに，
年にはサリ
ドマイドやスモンなど，極めて深刻な人体被害をも
たらした事件が発生している．本来，健康のために
使用される医薬品が，逆に人体被害となり生命にか
かわる重大な事態を引き起こした．
これらは，例えば食品や商品（モノ）の使用が原
因で，健康被害や傷害，命を落とす事と同様の消費
者問題であろう．こうした事故に遭った場合に消費
者は，その被害に対する補償や責任を追求し，消費
者の権利を主張しようとする．医療の場合もこれと
同じで，患者が受ける医療サービスにも権利の主張
は重要である．つまり，患者は医師や医療機関に対
して，特殊である医療ゆえに受身的意識を持つので
はなく，一般の消費以上に生命にかかわる医療サー
ビスであるがゆえに，医療の消費者意識を強くもつ
必要がある．この観点は，「サービス分野について，
医療のように生活必需サービスからレジャーまで多
岐にわたり，業態も様々」 と，
'%年に八田が
述べており，早くから医療サービス分野の消費者要
請について指摘している．
改めて運動の実態を考察すると，
	年頃から活
動してきた長く厳しい患者運動には，「患者の回復
をめざすこと」，「健康破壊の進行を止めること」，
「健康の土壌をつくりあげること」の %要素の目標

が提示されていることが理解できる．その後には，

	年代から'	年代に台頭したコンシューマリズム
が「基本的生活維持運動」 と別称されている．つ
まり，戦後以前の消費構造の合理化における消費生
活を充実させる，「消費者としての権利」を主張する
次元とは状況を異にしており，人間がヒトらしく生
活するための健康を手に入れることこそ，基本的生
活維持の大前提として理解されたのである．このよ
うな米国の消費者運動とわが国の患者運動から共通
して言えることは，「自らの生命と暮らしを守る思
想をもつ人権意識」であろう．
わが国における消費者組合運動が，米国の消費者
志向のように発展，顕著となったのは，

	年以降
である．そして，

年「患者の権利憲章」（日本生
協連医療部会総会で確定）の発表以降ようやく視界
が開けた．患者の権利擁護に関しては，患者満足度
の向上，医療事故や医療過誤の防止，医療情報開示の
要求などから，医療はサービス業であるという見方
へと発展した．すなわち，医療経済の誕生も加え，患
者や消費者の意識に医療サービスの消費者主義が定
着していったと考えられる．ただ否めないのは，患
者運動または消費者運動では，それぞれ端緒となっ
た時期や発展が異なるため，わが国よりも米国の方
が消費者視点の強さは歴然としている．そのため米
国では，
'%年の早い段階で「$ #$」
が用いられていた．これは，医療に関連した運動の
歴史を追跡した表 の年表を一覧されたい．なお，
本研究では米国に絞った展開であったが，消費者運
動の発生の変遷を理解し易くするために，米国以外
に関連した事象も付記している．また，医療問題や
訴訟の動向などは，これまで多くの事例があるが，
初期の患者運動や医療に関する消費者運動を探るこ
とが表を作成した目的であるため，これに関連した
特記すべき内容のみを挙げた．したがって，空欄の
年代に医療問題がないという意味ではない．
次節では，コンシューマリズムが一般消費を扱う
企業だけではなく，医療サービスを提供する医療機
関へも向けられた概念である根拠を，医療とコン
シューマリズムの関連文献から探究する．
．生命にかかわるコンシューマリズムの概念
コンシューマリズム 	は，消費者運動を介して生
産者が消費者の安全を守る運動の展開から生まれた
と言われている．概念には，統一された把握はない
ようだが，多くの見解  がある中で，消費者運動
の発展形態という考え方が濃厚である．すなわち，
消費者運動が脚光を浴びた
'	年代から近年までの
長い間による企業優先，生産第一主義の思想に対抗
して，コンシューマリズムは消費者優先，生活第一
主義を強調してきた．そのコアには，消費者の権利
思想，生活の安全権利の要求，生存権の擁護主張 
がある．したがって一般的には，消費者主義や生活
者主義，消費者保護運動などと訳されている．
コンシューマリズムの概念の変遷は，特に
'	年
代の文献に所説されている．この部分については，
多くの論者がその生成と発展を述べてきたため詳論
しない．ここでは，買手と売手の間で交換される製
品・サービスの中でも，生命に関連する医療のコン
シューマリズムに論点を置いた概念を抽出する（以
下，下線筆者）．
まず，アーカーとデ （ー  / ! 0 
" ,）は，コンシューマリズムの概説の中で，「コ
ンシューマリズムは，それが企業であろうと政府の
機関であろうとあるいは病院であろうとも，ある
つの組織との間に交換関係が存在する時にはいつ
でも消費者保護を標榜する．」と述べている．バ
スカークとロゼ（  1#// ! 2$# (
）は，「生活水準を高めるために，蓄積されて
きた消費者不満の補償，回復，救済を求める組織的
消費者努力である．」 とした．これらは，患者も
消費者に含めることを前提とし，患者は，患者と病
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表      患者運動と医療にかかわる消費者運動の変遷
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表     患者運動と医療にかかわる消費者運動の変遷
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表     患者運動と医療にかかわる消費者運動の変遷
院との間で生じた消費者問題から保護されるべきも
のと捉えている．
また，コンシューマリズムの文献を探った安
部は，コンシューマリズムは「従来の消費者に
加えて生活者の，また人間としての生活水準の向上
要求と見ることができよう．」  と述べた．すな
わち，消費者が購入するモノは，製品などの有形
とは限らないことを指摘しており，無形サービ
スもコンシューマリズムの発生要因である消費
者運動にかかわるという解釈である．さらに宇野
は，「コンシューマリズム運動を生活者主義の運動
と 理 解し て い る ．こ の 世に 生を 受け た 以
上，よりよく生きることを考え続ける生活者の立場
からすれば ，チクロ入り食品，光化学スモッ
グ ，残留農薬など ，これらの問題はすべて
生活者の『生』に支障をきたすものばかりであり，
生活者の立場に直接関係する問題が鋭く糺弾されて
いる」 とした．これは，人間の生命に直接かかわ
る医療サービスにも該当する．換言すれば，医療に
対する消費者主義は患者主義という捉え方もでき，
患者が医療の安全性や医療サービスへの信頼性を病
院や医療従事者に求めることは，生活者にとって当
然の権利を主張することである．
．まとめ（医療消費者の原拠）
消費者運動の発生・展開から萌芽したコンシュー
マリズムは，わが国の医療界に多大な影響を与える
結果となった．そして，米国の医療消費者運動が沈
静したのちの

	年からわが国に医療消費者の言葉
が用いられ始めた．医療消費者と表現されるように
なったことで，再び国民すべてがコンシューマリズ
ムの意識と，消費者の権利・責任について考える機
会が訪れた．つまり，わが国の患者の人権確立をめ
ざした医療に関する運動の展開により，患者や労働
者のみならず国民すべてに人間として自らの生活防
衛を強く意識させ，消費者が人間としての権利形成
を求める理念を訴える結果となったのである．
その結果，これまでに述べた医療と患者との関係
性からも分かるように，医療に対して消極的で受動
的な依存者（）であった患者は，患者運動
を通して医療へ主体的なかかわりを持ち主張する患
者，すなわち医療サービスを自らの意思で受ける顧
客（）へと移行した．さらに，患者の権利行使
と自己責任の意識を持った消費者（#$），す
なわち医療について自身で判断，意思決定しようと
する消費者へと変化しつつある．こうした発展から
見えてくることは，現代に抱える深刻な医療問題が
繰り返されていることで，私たち生活者が一時忘れ
かけていたコンシューマリズムの意識を持つことが
再び勢力を持つようになってきたという点である．
本研究の目的は，「医療消費者」の原拠を論考す
ることであった．わが国の患者運動には，戦前から
闘ってきた患者や労働者，その家族，支援する国民
らの努力による生命を守るという信念が根底にある．
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一方他国では，医療にかかわる消費者運動が特に米
国から発展，その風潮は患者ニーズに対応した医療
と病院の社会的責任の追求を，強く求める時代の到
来としてわが国へ招いた．すなわち，患者運動およ
び消費者運動それぞれの根底にある「生命を守る医
療」と「生活を守る消費」が存在し，その接点には，
だれもが生活の中で医療サービスを受け医療制度下
で「自分の生命は医療を消費することで守る」，とい
う意識変革が求められていたのである．さらに，変
革期において様々な医療問題が発生し，こうした過
程で起こった事象が徐々に私たちへ，医療に対する
消費者主義の考えを喚起させる結果となった．
「医療消費者」の言葉を用いる意味には，医療関係
者や現代を生きる国民に対し，患者運動の根本思想
を持つコンシューマリズムを強く意識づけることに
狙いがある．したがって，「医療消費者」と表現する
のは，すべての生活者へ，一人ひとりがコンシュー
マリズムの意識で医療について真剣に考える重要性
と必要性を促すことを，喫緊の課題として警鐘を鳴
らしているのである．
．おわりに
今後の課題を述べるとすれば，医療提供側は，利
潤獲得や社会的・環境的要因の追求だけではなく，
消費者視点による地域医療の充実や患者ニーズへの
対策，医療倫理の姿勢を一層示すことである．ゆえ
に，病院とコンシューマリズムとの接点を見極め，
医療消費者の不満を解消する積極的努力が必要であ
ろう ．これも病院の社会的責任 
である．一方，
医療消費側は，医療経営における病院理念を鋭く見
る評価眼を意識し，医療問題や医療情報に関する知
識を深めるとともに，医療従事者からの情報によっ
て自らが決断するという患者主体の消費者意識の高
揚が求められる．これには，行政や医療機関，自治
体組織などが，医療消費者の医療に関する知識を促
進する啓発活動や教育活動の充実と，積極的支援が
必須である．
注
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衆国上院議員の目に留まり，公聴会に呼ばれた．そこで彼は，大企業+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  &  九州の高島炭坑でコレラが流行した際に，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度は，海岸に大鉄板を置いて，労働者が発病して一日たつと，患者の生死に構わず，その鉄板の上で焼き殺したとい
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原則を述べている．  消費者の安全が守られること， 消費者の選択が確保されること， 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費者の意向が事業者，行政に伝えられ反映されること，を強調した．
    -./.ゲイブラー（- /.+0）は「消費者としての能力に応じて欲求する商品ならびにサービスの賢明な買い
手ならびに使用者たらしめるために行われる，組織的もしくは非組織的なすべての努力を包括したものである．」と述
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べている．-./.+0，102 3 4)5 )*5． ， 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